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Sammanfattning
Bageribranschenkännetecknasavfleraförmänniskanbelastandearbetsmoment,fysisktunga
ochrepetitivalyftochrörelser;exponeringförallergen(mjöldamm)samtobekvämaoch
ofysiologiskaarbetstider.BagerietPågenAB i Göteborgbefinnersigi enekonomisktu satt
positionochharunderdesenasteårentvingatstillomorganisationerochreduceringav
personalstyrkan.Sålundafannsdetfleraochkändariskfaktorerförohälsahosarbetarna.
Ettredanutprovatmätinstrument,WorkAbilityIndex(WAl), valdesförattundersöka
bageriarbetarnasarbetsförmågaochhälsa.Syftetmedstudienvarattfångaupparbetarei ett
tidigtstadium,innansjukskrivningbliraktuell,identifierariskarbetslinjerocherbjuda
åtgärder/stödf rdearbetaresomsåönskade.Dessutomavsågsattbedömanvändbarheten
hosinstrumentetWAl inomföretagshälsovårdsarbetem rg nerellt.
I samrådmedarbetsledningenvaldestrearbetslinjerdärmanarbetadepåobekvämarbetstid.
Samtliganärvarandearbetareerbjödsdeltai undersökningen.
Av 50utdeladenkäterbesvarades74procent.Genomsnittsvärdenaförsåvälkvinnorsom
mänlågpåskalsteget"god"pådenfyrgradigaWAl-skalan.Ettparpersonerlågpåskalsteget
"dålig",enknapptredjedellågpå"god"ochendrygtredjedellågpåvardera"mindregod"
och"utmärkt".Arbetsförmåganvargod,framförallthosdeäldre,jämförtmedreferensdata
frånproduktionsindustri.Undersökningsgruppenvarlitenochingasäkraslutsatserkandras
omundergrupper.Detfannsdockentendensattarbetsförmåganintesjönkmedökandeålder,
somdengjorti tidigarestudier.Deyngrehadedäremotenförhållandevislågarbetsförmåga.
SannoliktkanmanmedWAl fångauppriskindivideri behovavinsatser.Endrygtredjedelav
arbetarnalågpådetvålägstaskalstegenpåWAl-skalan.Av dessaönskadesexpersoner
kontaktmedföretagshälsovården.D ttatalarförattWAl kanvaraanvändbartsom
screeninginstrumentinomföretagshälsovården.Enkätengårsnabbtattfyllai ochgårsnabbt
attsammanställa.
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Inledning
BagerietPågenAB i Göteborgbefinnersigi enkonkurrensutsattpositionmedkostnads-
ökningartrotsökadeförsäljningssiffror.Underdetsenasteåretharmantvingatstill
reduceringavpersonalstyrkan,uppsägningar,omorganisationersamtförändringarv
arbetstidensförläggningmedtonviktpåmernattarbete.Samtligadessafaktorerärvälkända
somriskfaktorerförohälsaochsjukskrivningarvilketledertill ytterligarekostnaderoch
produktionsbortfall.
Bageribranscheni stortkännetecknasavmångafysisktungaarbetsmomentsomhanteringav
tungakärlochlastningavbrödkartonger,repetitivaarbetsmomentvidtill exempelpaketering
samtidspressochstressnärmaskinerellerbandkrånglar.Arbetsrelateradebelastningsskador
i arm,axelochryggärdärförvanliga.Dessutomförekommer,i allabagerimiljöer,en
exponeringförolikaallergen,framföralltmjöldamm,svampamylasochandratillsatser.
"Bagarastma"ärenavdevanligasteformernaavyrkesrelateradstma.Denberorpå
sensitiseringförolikasortersmjöldamm,ochärenIgE-medieradallergi.Dendebuteraroftast
somrhinit,sedanföljerbronkiellretningochslutligenastma(1).Mångaåtgärderharvidtagits
i syfteattreduceraexponeringeni formavförbättradventilation,inbyggnadavmaskinersamt
punktsugar.Vidnyanställningsundersökningarkanmanscreenaföratopiochallergier.
Förattfärsktbrödskakunnalevererastillbutikervarjemorgon,krävsatttillverkningensker
nattetid,vilketmedförsärskildahälsorisker.Detärdokumenteratat enmismatch(rubbning)
avdencirkadiskarytmenärenpåfrestningförhelakroppen.BPA-axelnsutsöndringav
hormonerblirstördvilketinnebärenfysiologiskstressreaktion.Välkändabesvärärstörning
avsömn,gastrointestinalaproblem,hypertonisamtökadriskförhjärt-kärlsjukdom.Många
människorklararöverhuvudtagetinteattarbetaskiftellernattochslutarinomettår(2).
Denökadeautomatiseringeni alltillverkningsindustriinnebärmerensamarbetetill skillnad
fråntidigare,dåmångapersonertillsammanssköttettvisstarbetsmoment,kändevarandra
välochhadeenstarksocialgemenskap.Dockleverännuenstarksocialsammanhållningoch
lojalitetkvarpåPågenAB ochpersonalomsättningenärförhållandevislåg.
Förnärvarande(april2004)arbetar290personermedbageriproduktionpåPågenAB, fördelat
pånioarbetslinjer.I november2003arbetade338personer.Dessutomfinnsenliten
administrativenhet,enstorsäljkår,utlastnings-ochsupportenhet;dessaingårintei denna
studie.Sjukfrånvaronärrelativthög.Korttidsfrånvaronvar3,3procentochlångtidsfrånvaron
12,3procenti december2003.
DåjagnyligenbörjatarbetapåPågenAB somföretagsläkare,blevjagnyfikenochintresserad
avattundersökahurbageriarbetarnasågpåsinarbetsförmågakopplattilldekravarbets-
momentenställer,sinhälsaochomdetfinnsbehovavinsatserf ånföretagshälsovården
(FHV)förattförebyggaohälsaochsjukskrivning.
Arbetsförmågaärenkomplexfaktorattmäta.Dethargjortsförsökattobjektivtmäta
fysiologiskaf ktorer,cirkulatoriskaochrespiratoriskai taktmedökadarbetsbelastning,men
mätningarvhjärtfrekvens,blodtryckochandningsfrekvensharendastbegränsatvärde.
Arbetsförmågak nintemätasobjektivtmednågonenskildmetodellerinstrumentochmånga
faktorerpåverkarden.Mätning/skattningavarbetsförmågank görasmedhjälpav
expertbedömning,egenskattningellerenkombination.
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EngruppfinskaforskarepåFinnishInstituteofOccupationalHealthharundersökthurenstor
gruppäldrearbetareförändratsmedavseendepåhälsa,livsstilocharbetsförmågamed
stigandeålder.Manundersöktedrygt6000kommunalanställda1981meduppföljningarfi-am
till 1992(3,4,5).EttavinstrumentenvarWorkAbilityIndex,WAl, konstrueratvTuomi,
Ilmarinenmedflera(6).WAl haröversattsill svenskavMargaretaTorgen.WAl omfattar
följandesjudelområden:
1 Individensuppfattningomsinaktuellarbetsförmågajämfördmedbästatänkbara
2 Arbetsförmågani relationtilldefysiskaochpsykiskakravsomarbetetställer
3 Summeringavsymtom(sjukdomar)
4 Uppskattadarbetsförmågenedsättning
5 Sjukfi-ånvarounderåretsomgått
6 Individensegenprognosomfi-amtidaarbetsförmåga
7 Resurserochtillgångarbådepåarbetetochpåfi-itiden
Poängenpådeolikafi-ågornasummerastillettindexsomkanvarieramellan7och49poäng.
Indexetindelasi fyrakategorierdärde15procentavnormgruppen,somharlägstrespektive
ochhögstpoängbenämnshadåligrespektiveutmärktarbetsförmågaochde70procent
däremellanmindregodochgod.Instrumentetärenkeltochsnabbtattanvända,reproducerbart
ochvärdefulltvidlongitudinellauppföljningar(7).Enstudie(8)visaracceptabelt st-
retestreliabilitetövertidochstödertankenpåattinstrumentetharstabilitetförattkunna
användasviduppföljningarinomFHV. Dessutomfinnsenstordatabasmedreferensvärden
förolikayrkesgrupperochåldersgrupper.
ViduppföljningsstudiernasågmanattWAl ärengodprediktorförarbetsförmågarespektive
nedsättningavarbetsförmågasamtmäterbehovavinsatserförbibehållandeavarbetsförmåga
(4).Detvisadesigocksåvaraanvändbartföratttidigtidentifierariskfaktorer,riskarbets-
platserochvilkaarbetaresombehöverstöd/hjälpinsatser(7).
Syfte
Syftetmeddetta rbetevarattundersökaominstrumentetWAl äranvändbartpåPågenAB
föratt
fängaupparbetarei etttidigtstadiuminnansjukskrivningbliraktuell
identifierariskarbetslinjer
erbjudaårgärder/stödförarbetaremeddåligarbetsförmåga/besvär.
DessutomavsågsattbedömanvändbarhetenhosinstrumentetWAl inomföretagshälsovårds-
arbetemeragenerellt.
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Metod och undersöktgrupp
InstrumentetWAl kompletteradesmedsedvanligabakgrundsfrågors målder,könoch
arbetstidsamtföljandefrågor:hurpsykisktochfysisktkrävandemanupplevdesina
arbetsuppgifteri förhållandetillandra rbetsuppgifterinomföretaget,ommanhadenågra
förändringarttföreslåsamtommanönskadekontaktmedFHV.Enkätenvarfrivilligoch
anonym(sebilaga).
I samrådmedpersonalchef,linjecheferochfackligrepresentantvaldestrearbetslinjerut.De
trelinjechefernainformeradesomenkätenochfickgesynpunkterpåden.Delämnadebesked
omnärdetvartidsmässigtmöjligtattsamlarbetsgruppenförinformationochenkätutdel-
ning.Detinnebarattjagpersonligeni formeradearbetslinjen,gruppvisellerindividuelltvid
besöket,somskeddekvällstid.Desomvarnärvarandefickenkäteni ettkuvertochbeskedom
vardekundelämnaindensamthuråterkopplingavresultatenskaske.50enkäterdeladesut.
Resultat
37arbetarebesvaradeenkäten,vilketinnebarensvarsfrekvenspå74procent.Samtliga
personerarbetadepåobekvämarbetstid,23arbetadenatt,övrigaeftermiddag-kväll.
Undersökningsgruppensålders-ochkönsfördelningvisasi tabell.
Tabell. Ålders-ochkönsfördelning
Tabell2:FördelningavWAl-poäng
WAI-
7-27
28-36
37-43
44-49
Summa
Antal
2
12
10
13
37
GenomsnittligWAl-poängi helagruppenvar38medenvariationsviddmellan20och48.
6
---
Ålder Kvinna Man Totalt
18-29 4 8 12
30-39 5 5 10
40-49 4 7 11
50-65 2 2 4
Summa15 22 37
Förmännenvargenomsnittligtvärde39,medenvariationsviddmellan26och48. Männen
hadenågothögremedelvärdei åldersgrupperna18- 49åräni denäldstaåldersgruppen.
Kvinnornasmedelvärdevar38,medenvariationsviddmellan20och47.Blandkvinnorna
hadedenäldstaåldersgruppennågothögreWAJ-poängändeyngreoch40-49-åringarnah de
lägst.FördelningenavWAJ-poängförtotalgruppenvisasi tabell2ovanochfigurl nedan.
7-27 28-36 37-43 44-49
WAI..poäng
Figur l: FördelningavWAJ-poäng
Tvåtilläggsfrågorrördeommanansågdeegna rbetsuppgifternasommer,mindre llerlika
fysisktrespektivepsykisktansträngandeänandraspåföretaget.Deflestaansågattdeegna
arbetsuppgifternavarungefärsomallaandras.
Frågan"Omduhademöjlighetattförändranågotpådinarbetsplats,vadskulleduföreslå?"
besvaradesav27personer.Svarenharkategoriseratsi: Ledning- organisation,Arbetstider,
Fysiskarbetsmiljö,LönochÖvrigt.Dessavisasi tabell3nedan.
Tabell3.Föreslagnaförändringar
Antal
11
9
3
3
l
27
Deflestaförslagenrörde"Ledningochorganisation".Fleraönskadeolikasättattminska
upprepademonotonaarbetsmomentsomarbetsrotation,ökadautomatiseringochflerrobotar.
Bättreutvecklingsmöjligheter,merstödochuppskattning,ökadmedverkani för
förändringar,bättrebeslutsfattandeochgenomförandeavfattadebeslutönskadesockså.
Mångahadesynpunkterpåarbetstiderna.Exempelvisföreslogsattnattpassetskullesluta
tidigarepåmorgonenochönskemålomlängresammanhängandele ighet,framföralltpå
helger,lämnades.Beträffandedenfysiskamiljönönskademantill exempelbättrebelysning
7
ochmindrekassation(spill).Desomkommenteradelönefrågorönskadehögrelönoch
bonussystem.I övrigt-kategorinö skadenpersonbättreöppettiderpåFHV förnattarbetare.
ÅttapersonerönskadekontaktmedFHV ochkommerattblikalladetill hösten.Deras
arbetsförmågamätti WAl-poänglågförsexpersonerpåskalsteget"mindregod"ochförtvå
på "utmärkt".Detvåpersoner,somskattadesinarbetsförmågasom"dålig",hadeinteangivit
attdeönskadekontakt.Genomsnittetfördeåtta,somönskadekontakt,var35,såledesnågot
lägreänförhelagruppen.Allautomenhadeflerbesvärochsymtomängenomsnitteti
gruppen,hadelängresjukskrivningarbakomsigochangavattdehadevarittvungnatt
minska rbetstaktenpågrundavbesvären.
Diskussion
Svarsfrekvenseni dennastudievar74procent,vilketfåransesomtillfredsställande.Själva
urvaletkanintemedsäkerhetsägasvararepresentativtförallabageriarbetarepåPågenAB,
mennågonspeciellselektionsfaktorkanintehelleranges.Attdetblevjustdessatre
arbetslinjersomvaldesut,beroddepåattdetrelinjechefernav rintresseradeochbereddatt
hjälpatill.Dessutomönskadejagarbetaremedobekvämaarbetstiderdåjagvilleseom
riskindividerkundefångasuppmedinstrumentet..
Arbetsförmågani dennagruppbageriarbetarem dobekvämalofysiologiskaarbetstidervar
förvånansvärtgodochsärskiltfördeliteäldre.I denstorafinskaundersökningen(4)hade50-
årigamäni fysisktunga rbeten(produktionsindustri)genomsnittligWAl-poängpå35,och
deöver50årsålder34ochkvinnornahadesnarlikarbetsförmågai motsvarandearbetenoch
åldrar.I undersökningsgruppenpåPågenAB vargenomsnittspoängen39och38förmän
respektivekvinnor,sålundanågotbättreäni denrefereradeundersökningen.
Jämförtmedreferensdatabaseni Fi land(3)somfrämstfokuserarpååldersskillnadervisade
resultatenfrånstudienpåPågenAB attdenyngstaåldersgruppenkvinnorochmänhadeen
förhållandevislågsjälvskattadrbetsförmågaochdeäldrebättreänförväntat.Entänkbar
förklaringtill attsåmångabibehållerengodarbetsförmågauppi åldrarnakanvara"healthy
worker"-effekt,detvill sägaattendastdefriskastestannarkvar,demindrefriskaellerdesom
inteklararobekvämaarbetstiderslutar.
I MargaretaTorgensundersökning(9,10)därsåvälköns-ochåldersskillnaderundersöktes,
sjönkarbetsförmågankraftigtho'skvinnoräldreän40årochmännenhade njämnare
sänkningmedstigandeålder.DessutomvarlågWAl (dåligochmindregodarbetsförmåga)
mycketvanlighoskvinnorochmänöver55år.I studienpåPågenAB kundeintedessa
tendenserses.Dockvarmaterialetsålitetattdetintegårattdranågrasäkraslutsatserom
köns-elleråldersskillnader.
EttavsyftenamedundersökningenpåPågenAB varattfångaupparbetarei etttidigtstadium
innansjukskrivningblevaktuell.EttannatvaratterbjudakontaktmedFHV.Detvaråtta
personersomönskadekontaktmedFHV.Av 14personermed"dålig"eller"mindregod"
arbetsförmågavardetsexsomönskadekontakt.Dessutomfångadestvåpersonermed
"utmärkt"arbetsförmåga,menmedbesvärochsymtom,upp.SlutsatsenblirattWAl kan
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fungerasometttrubbigtmenacceptabeltinstrumenta ttidigtfångauppriskindividermed
fTamföralltmedicinskabesvärbakomlågarbetsförmåga.
Enannanavfrågeställningarnavarommankunde,medhjälpavenkätenWAl, upptäcka
riskarbetslinjermeni verklighetenskildesigarbetsuppgifternainomenlinjemeråt,änmellan
dem.ManhadebehövtkompletteramedandrabakgrundsfTågoromspecifikarbetsuppgifter,
somdegsättning,ugnskötningochpaketeringförattbesvaradennafråga.
Tilläggsfrågorna(sebilaga)visadeattflertaletbageriarbetarensågattderasarbetsuppgifter
varjämförbaramedandrasinombageriproduktionen,ochsåledesintei någonhögomfattning
varmerfysisktellerpsykisktkrävande.Dettakantydapåattderasfysiskaochpsykiska
förutsättningarmotsvaradearbetetskravochkangestödförslutsatsenfrånWAl-frågornatt
undersökningsgruppenhadeenförhållandevishögarbetsförmåga.Dekändeattdeklarade
sinaarbetsuppgifter,ennogsåviktigfaktor.
Denöppnafråganomförslagpåförändringar,gavmigsomföretagsläkareenvärdefull
kunskapomohälsofaktorerochunderlagi diskussionermedföretagsledningenomvadsomär
möjligtattförbättra.
SjälvaenkätenWAl gårlättochsnabbtattfyllai. Allaförstodfrågornaochdetblevinget
interntbortfall.DetverkarvaraettbraochenkelthjälpmedelinomFHV förbedömningav
människorsarbetsförmåga,enligtidigarestudierävensomuppföljningsinstrumentpåbåde
individ-ochgruppnivå.Jagkanocksåsedetsomkomplementtill andra rbetsförmåge-
bedömningar,bådeförfTiskaochlångtidssjuka,s mtsomtilläggtillnattarbetar-
undersökningar.
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